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Ορισμός 

Καθετηριασμός κύστεως είναι η εισαγωγή καθετήρα στην ουροδόχο κύστη μέσω της ουρήθρας με σκοπό την παροχέτευση ούρων. 

Οι νοσηλευτές είναι υπεύθυνοι, όχι μόνον για την εφαρμογή του καθετήρα, αλλά για την λήψη προφυλακτικών μέτρων για την εξασφάλιση της καλής λειτουργίας και την πρόληψη ουρολοίμωξης. Γι’ αυτό θα πρέπει να γνωρίζουμε πολύ καλά την ανατομία της περιοχής, τον τρόπο και την αιτιολόγηση κάθε ενέργειας τους. 

Ο καθετηριασμός της ουροδόχου κύστης γίνεται πάντοτε κατόπιν ιατρικής οδηγίας. Όποτε είναι δυνατό στους άντρες να γίνεται από ιατρό ή νοσηλευτή και στις γυναίκες από νοσηλεύτρια. Αντίθετα στα παιδιά συνήθως, πρέπει να γίνεται από ιατρό.
Σκοπός παρέμβασης

· Να αδειάσει το περιεχόμενο της ουροδόχου κύστης.

· Να προσδιοριστεί η ποσότητα των ούρων.

· Να επιτρέψει πλύση της κύστης ή ενστάλαξη φαρμάκων.

· Να παρακάμψει απόφραξη και να ανακουφίσει από κατακράτηση ούρων

· Να γίνει αλλαγή του καθετήρα σύμφωνα με τις προτεινόμενες οδηγίες.

· Να ληφθεί δείγμα ούρων όταν αυτό δεν μπορεί να γίνει με άλλο τρόπο

· Να γίνει τοποθέτηση μόνιμου καθετήρα.

Αρχές εφαρμογής καθετηριασμού ουροδόχου κύστεως.
· Ενημέρωση του αρρώστου για τη νοσηλεία που θα του γίνει.

· Αυστηρή ασηψία και τήρηση άσηπτων συνθηκών.
· Καθετήρας μικρότερου διαμετρήματος από εκείνον της ουρήθρας, για αποφυγή τραυματισμού

· Λίπανση καθετήρα με αποστειρωμένη λιπαντική ουσία, για μείωση τριβής
· Καλή τοπική καθαριότητα πρίν το καθετηριασμό.

· Χρησιμοποίση κλειστού αποστειρωμένου συστήματος συλλογής των ούρων.
Υλικό 

· Γάντια αποστειρωμένα και μη αποστειρωμένα.

· Γάζες αποστειρωμένες.

· Νεφροειδές.

· 2 καθετήρες σωστού μεγέθους.

· Αντισηπτικό διάλυμα (Betadine).

· Ξυλοκαϊνη σε μορφή gel
· Αποστειρωμένο πεδίο.

· Αδιάβροχο πεδίο.

· Ουροσυλλέκτης 

·  Ουροσυλλέκτες κλειστού κυκλώματος

·  Στατό σταθεροποίσης.

· Αυτοκόλλητες ταινίες σταθεροποίσης .

· Σύριγγα 10cc με φυσιολογικό ορό.

· 2 Ανατομικές λαβίδες.

 ΕΚΤΕΛΕΣΗ ΣΕ ΓΥΝΑΙΚΑ ΑΣΘΕΝΗ

Εφαρμογή πρωτοκόλλου.

	Νοσηλευτικές πράξεις
	Αιτιολόγηση

	1. Πλένετε τα χέρια σας και εφαρμόστε αλκοολούχο διάλυμα
	Πρόληψη οριζόντιας μετάδοσης λοιμώξεων

	2. Οργανώστε το υλικό σας


	Με την οργάνωση προάγεται η αποδοτικότητα και η εμπιστοσύνη

	3. Εξηγείστε στην ασθενή το σκοπό και τον τρόπο της διαδικασίας
	Κερδίζετε την καλή συνεργασία της αρρώστου

	4. Τοποθετείστε   παραβάν για να µην εκθέτετε την άρρωστη.


	Σεβασµός της προσωπικότητας της.



	5. Εξασφαλίστε καλή θερμοκρασία περιβάλλοντος και καλό φωτισµό
	Διευκολύνεστε στην εισαγωγή του Καθετήρα και προλαμβάνεται πιθανή μόλυνσή του.



	6. Κατεβάστε τα κλινοσκεπάσματα , σκεπάστε την ασθενή µε την κουβέρτα νοσηλείας ή µε το σεντόνι και αφαιρέστε το εσώρουχο της.


	Διευκολύνεστε στην εργασία σας.  Σέβασμός στην προσωπικότητα της ασθενούς. Ηρεµεί και συνεργάζεται καλυτέρα µαζί σας.



	7. Φορέστε γάντια µη αποστειρωμένα. Τοποθετείστε το αδιάβροχο κάτω από τους γλουτούς.


	Προστασία των κλινοσκεπασμάτων. 

	8. Κάνετε τοπική καθαριότητα
	Πρόληψη λοιμώξεων

	9. Αφαιρέστε τα γάντια, πλύνετε τα χέρια σας και εφαρμόστε αντισηπτικό διάλυµα στα χέρια σας µετά την τοπική καθαριότητα.

	Πρόληψη μετάδοσης λοιμώξεων

	10. Δώστε στην ασθενή γυναικολογική θέση.


	Διευκολύνει την τοποθέτηση του ουροκαθετήρα.

	11. Στερεώστε το μεταλλικό πλαίσιο µε τον ουροσυλλέκτη κλειστού κυκλώματος στο πλάι του κρεβατιού χωρίς να αφαιρέστε το κάλυµµα του σωλήνα.


	Διευκολύνει τη γρήγορη σύνδεση του µε τον καθετήρα και αποφεύγεται πιθανή μόλυνση του. Οι oυρoσυλλέκτες κλειστού κυκλώματος είναι αποστειρωμένοι και διαθέτουν βαλβίδα αντεπιστροφής που δεν επιτρέπει την παλινδρόμηση των ούρων από τον ουροσυλλέκτη στη κύστη.


	12. Τοποθετήστε το σετ καθετηριασµού σε ασφαλές και προσιτό για σας µέρος και ανοίξτε το µε άσηπτη (nοn touch) τεχνική.Αφού ανοίξετε το set με τις αποστειρωμένες γάζες βάλτε αντισηπτικό διάλυµα στις γάζες που έχετε ετοιμάσει. (αν έχετε βοηθό µπορεί να σας σερβίρει το υλικό ). 
	Αποφυγή μετάδοσης λοιμώξεων.

	13. Τοποθετείστε το νεφροειδές κοντά στο περίνεο της αρρώστου. Φορέστε τα αποστειρωμένα γάντια και βάλτε το αποστειρωμένο πεδίο έτσι ώστε να είναι ελεύθερη µόνο η περιοχή που θα εργαστείτε.
	Εργασία σε καθαρό και άσηπτο περιβάλλον.

	14. Ετοιμάστε τη σύριγγα µε Φυσιολογικό ορό σε περίπτωση που η τοποθέτηση του καθετήρα θα είναι μόνιμη (αν έχετε βοηθό µπορεί να σας σερβίρει το υλικό).
	Είναι απαραίτητο για να φουσκώσει το μπαλονάκι του Καθετήρα και α σταθεροποιηθεί στην κύστη.

	15. Ανοίξτε το καθετήρα µε προσοχή και διατηρείστε τον άσηπτο.
	

	16. Αποχωρείστε τα χείλη µε το δείκτη και τον αντίχειρα για να βρείτε την ουρήθρα. Διατηρείστε το χέρι σας σε αυτή τη θέση µέχρι το τέλος του καθετηριασμού και εργαστείτε µε το άλλο, αν είστε µόνη/ος.
	Διατήρηση συνθηκών ασηψίας κατά την είσοδο του καθετήρα.

	17. Καθαρίστε καλά µε γάζα εμβαπτισμένη στο αντισηπτικό διάλυµα κρατώντας την µε την αποστειρωμένη λαβίδα, κατά σειρά µικρά και μεγάλα χείλη και το στόµιο της ουρήθρας από µπρος προς τα πίσω.
	Ο καλός καθαρισμός μειώνει την πιθανότητα μόλυνσης, διότι κατά την εισαγωγή του καθετήρα µπορεί να προωθηθούν μικρόβια προς την κύστη.

	18. Χρησιμοποιείτε κάθε γάζα µια φορά και απορρίψτε τη. Στο τέλος απορρίψτε και τη χρησιμοποιηθείσα λαβίδα στο νεφροειδές.
	Πρόληψη επιμόλυνσης.

	19. Ανοίξτε το κάλυμµα του καθετήρα και πιάστε τον µε την άλλη αποστειρωμένη λαβίδα ή µε το χέρι που έχετε αποστειρωμένο γάντι σε απόσταση 7-8 εκ. από την κεφαλή, επαλείψτε µε Xylocaine 2% gel  και εισάγετέ τον στην ουρήθρα µε γρήγορες και ήπιες κινήσεις περίπου 5-6 εκ. Αφήστε να τρέξουν ούρα.
	Η Xylocaine διευκολύνει την εισαγωγή του καθετήρα προκαλώντας ταυτόχρονα και τοπική αναισθησία. Η απόσταση αυτή σας εξυπηρετεί κατά την εισαγωγή του καθετήρα. Το µήκος της γυναικείας ουρήθρας είναι 3-4 εκ. Πρόληψη τραυματισμού.

	20. Φουσκώστε το μπαλόνι με φυσιολογικό ορό. Τραβήξτε ελαφρά τον καθετήρα για 

να βεβαιωθείτε ότι το μπαλόνι έχει φουσκώσει και δεν υπάρχει κίνδυνος να βγει ο καθετήρας.

Συνδέστε τον καθετήρα στο ουροσυλλέκτη χωρίς να επιμολύνετε τα άκρα.

Στερεώστε τον καθετήρα στο μηρό με αυτοκόλλητη ταινία .
	Εμποδίζει την έλξη και την τάση στην κύστη.

Πρόληψη τραυματισμού.

	21. Αφαιρέστε τα γάντια και απορρίψτε τα στο κάδο μολυσματικών.
	Πρόληψη οριζόντιας μετάδοσης λοιμώξεων.

	22. Εφαρμόστε υγιεινή και αντισηψία χεριών.
	Πρόληψη οριζόντιας μετάδοσης λοιμώξεων.

	23. Απομάκρυνση χρησιμοποιηθέντων αντικειμένων
	Πρόληψη λοιμώξεων.

	24. Ενημέρωση κάρτας νοσηλείας       
	Νοσηλευτική τεκμηρίωση.


 ΕΚΤΕΛΕΣΗ ΣΕ ΑΝΔΡΑ ΑΣΘΕΝΗ

Εφαρμογή πρωτοκόλλου
	Νοσηλευτικές πράξεις
	Αιτιολόγηση

	Ισχύουν τα ίδια 6 πρώτα βήματα της εκτέλεσης σε γυναίκα ασθενή

	1. Βάλτε τον άρρωστο σε ύπτια θέση και τοποθετείστε το αδιάβροχο πάνω από τους μηρούς και κάτω από το πέος.

Τοποθετείστε το πεδίο κάτω από το πέος και περάστε το πέος μέσα από την οπή.


	Διευκολύνει την εισαγωγή του ουροκαθετήρα.

	2. Με το αριστερό χέρι σηκώστε το πέος σχεδόν κατακόρυφα. Κρατείστε το σε αυτή την θέση μέχρι το τέλος της διαδικασίας


	Ευθειασμός της πεεικής ουρήθρας και διευκόλυνση εισαγωγής του καθετήρα.

	3. Κατεβάστε την ακροποσθία, ώστε να αποκαλυφθεί η βάλανος και το έξω στόμιο της ουρήθρας. Λαμβάνετε, με τη βοήθεια μιας λαβίδας  ένα τολύπιο γάζας εμποτισμένο με αντισηπτικό διάλυμα και καθαρίζετε το έξω στόμιο της ουρήθρας και τη βάλανο με κυκλικές κινήσεις. Επαναλαμβάνετε την ενέργεια αυτή άλλες δύο φορές χρησιμοποιώντας κάθε φόρα καθαρό τολύπιο. Τυλίξτε μία αποστειρωμένη γάζα γύρω από το πέος.(Αν έχετε βοηθό μπορεί να σας σερβίρει το υλικό.)
	Εξασφάλιση καθαρής της περιοχής, αποφυγή μεταφοράς μικροβίων στην ουρήθρα.

Ανεπαρκής αντισηψία αποτελεί την κύρια αιτία ουρολοίμωξης.



	4. Εγχύστε στην ουρήθρα 10-15 ml Xylocaine 2% και συγκλείστε το στόμιο της ουρήθρας ώστε να επιτευχθεί τοπική αναισθησία.
	Ελάττωση της τριβής, διευκόλυνση εισαγωγής του καθετήρα και αποφυγή τραυματισμού.



	5. Αφαιρέστε τα αποστειρωμένα γάντια και απορρίψτε τα στο κάδο μολυσματικών. Φορέστε το δεύτερο ζευγάρι αποστειρωμένων γαντιών αφού πραγματοποιήσετε υγιεινή των χεριών.
	Αποφυγή μόλυνσης του καθετήρα.

	6. Συγκρατείστε το πέος σε γωνία 90 μοιρών κάθετα προς το σώμα ασκώντας κάποιου βαθμού έλξη.
	Eυθειασµός της oυρήθρας. Διατήρηση άσηπτoυ πεδίου.

	7. Συγκρατείστε χρησιµοποιώντας αποστειρωµένη λαβίδα την άκρη του καθετήρα 7-8cm από την κορυφή του και εισάγετε προσεκτικά στο έξω στόµιο της ουρήθρας έως ότου παρατηρηθεί παροχή ούρων (15-20cm).
	Η ανδρική oυρήθρα έχει µήκος περίπου 21cm. Ο καθετήρας μπορεί να χρειαστεί να προωθηθεί μέχρι τη διακλάδωσή του για να παρατηρηθεί ροή ούρων.

	8. Αν αισθανθείτε αvτίσταση στον εξωτερικό ουρηθρικό σφιγκτήρα, αυξήστε ελαφρά την έλξη του πέους και εφαρµόστε σταθερά ήπια πίεση στον καθετήρα. Ζητείστε από τον ασθενή να προσπαθήσει να ουρήσει.
	Μέρος της αντίστασης µπορεί να οφείλεται σε σπασµό του εξωτερικού σφιγκτήρα. Δυσκολία στη δίοδο του καθετήρα μέσα από την oυρήθρα μπορεί να οφείλεται σε στένωση της oυρήθρας. Ελάττωση της τάσης και χαλάρωση του σφιγκτήρα.

	9. Όταν αρχίσει η ροη των ούρων προχωρήστε τον καθετήρα αλλά 2-3cm, σχεδόν ως το σηµείο της διακλάδωσης του.
	Επιβεβαίωση εισαγωγής και παραµονής του καθετήρα μέσα στην κύστη. Πρόληψη κάκωσης  της oυρήθρας κατά την πλήρωση του μπαλονιού.

	10. Φουσκώστε το µπαλονάκι µε WFI σύµφωνα µε τις οδηγίες του κατασκευαστή.
	Σταθερoπoίηση του καθετήρα στην κύστη.

	11. Τραβήξτε ελαφρά τον καθετήρα για να βεβαιωθείτε ότι το µπαλονάκι έχει φουσκώσει και δεν υπάρχει κίνδυνος να βγει ο καθετήρας.
	Σταθερoπoίηση του καθετήρα στην κύστη.

	12. Επαναφέρετε την ακροποσθία στη κανονική της θέση.
	Πρόληψη διαταραχής της κυκλοφορίας και επώδυνης διόγκωσης.

	13. Συνδέστε τον καθετήρα µε τον ουροσυλλέκτη χωρίς να επιµολύνετε τα άκρα.
	Πρόληψη επιµόλυνσης.

	14. Στερεώστε τον καθετήρα στην εσωτερική επιφάνεια του µηρού με αυτοκόλλητη ταινία.
	Πρόληψη μετακίνησης του καθετήρα. Αποφυγή άσκησης έλξης και τάσης στην κύστη. Άνεση στις κινήσεις.

	15. Αφαιρέστε τα γάντια και απορρίψτε τα κατάλληλα.
	Πρόληψη µετάδοσης µικρο οργανισµών.

	16. Πραγµατοποιήστε υγιεινή των χεριών.
	Πρόληψη οριζόντιας µετάδοσης λοιµώξεων.

	17. Καταγράψτε την πράξη και υπογράψτε το φύλλο νοσηλείας.
	Ακριβής νοσηλευτική τεκµηρίωση.


ΓΕΝΙΚΟ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ ΑΡΓΟΛΙΔΑΣ
Σελίδα 2

